‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1082992921 BELTRAN CELEDON JUVAL INDEPENDIENTE PRINCIPAL URB VILAS DE ALEJANDRIA SANTA MARTA-MAGDALENA 3105316076 No
MZ CH CASA 8
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-10 2024-10 1012876117 9475994558 | 2024/11/07 2024/10/30 | BANCOLOMBIA 0 $433,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $1,400,000 $34,200
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $o $0 $1,400,000 $34,200 $0 $0
Ciudad: SANTA MARTA Depto: MAGDALENA ( 1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $o $0 $1,400,000 $34,200 $0 $0
1 |cc |1osz9929z1 |BELTRAN JUVAL |230201 | 30 $1,400,000 $224,000  EPS005| 30 $1,400,000 $175,000 0 0 S0 14-4 30 $1,400,000 $34,200| 0 S0 $0
Total Afiliados( 1) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $34,200 $0 $0
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RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $224,000 $0 $0 $224,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $224,000 $0 $0 $224,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $34,200 $0 $0 $34,200
COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 1 $34,200 S0 S0 $34,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $175,000 $0 $0 $175,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $175,000 $0 $0 $175,000

1 $433,200 S0 S0 $433,200
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REGISTRO PRESUPUESTAL No. 5,736

ESE HOSPITAL ALEJANDRO PROSPERO REVEREND
NIT. 819004070

El suscrito Jefe de la Division de Presupuesto

CERTIFICA

Que en el Presupuesto General de Rentas y Gastos de ESE HOSPITAL ALEJANDRO PROSPERO REVEREND
de la presente Vigencia Fiscal, se efectia una reserva presupuestal a nombre de: BELTRAN CELEDON JUVAL ,

NIT. 1082992921 - 3

Objeto: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA OFICINA
ASESORA DE PLANEACION DE LA ESE ALEJANDRO PROSPERO REVEREND DURACION 88

DIAS
Dependencia: 37 - ADMINISTRACION CENTRAL

IMPUTACION PRESUPUESTAL

CODIGO DESCRIPCION VALOR
212020200807 Honorarios 10,500,000.00
Total Registro: 10,500,000.00

No. CDP: 2,653
Tipo de Contrato: PRESTACION DE SERVICIOS
Contrato No.: 2563

Expedida en MAGDALENA, SANTA MARTA DTCH, 3 de Octubre del afio 2,024
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— Ver contrato

@ cancelar = | Evalacion ¢ la Enlicad Estatal | o

Condicinnes

VER CONTRATO

Blenes y servicios Ejecucion del Contrato
Decumenios del Proveesor EDitentale £ Hecepicibi g articiie
Referencia Fecha prevista de entrega ¥ 8jecucion prevista Fecha real de entrega % ejecucion real Estado

Documenios del conteats

. OCTUBRE 2024 MM N2024 12:00 PM (UTC -5 tvas 33.00 281102024 12:00 PM 32,00 Confirmada Vet
Informac Liesial
: NOVIEMBRE 30/11/2024 12:00 PM (70 -5 horas 66,00 E Pendients var
2024
Ejecucion del Contrato
. DICIEMBRE 2024 FAM 22024 12:00 PM (LT -5 by 100,00 - Pendiente Vet
Modmcaciones del Coniat
INCumpamISntos
’ Plan de Pagos
£Se requieren emisiones de codigos de autorizacion? S W ND
Id de pago Nimero de factura Fecha de emision Fecha de recepcidn Valor total de ia factura Estado
Pago 004 o0t SM02024 D:02:00AM ¢ 24 dias de tiempo transcurrido 3.500.000 COP Aceplada
Bugnta. Lima Ceal i G PO Aogria
Crear
Documentos de ejecucion del contrate
Descripeisn Mombre del archive Cargado por
RP 8735 PS2063 JUVAL BELTRAN 03 DE CCTUBRE pdt RP 5736 PS2563 JUVAL BELTRAN 03 DE OCTUBRE pdrf Comprador

Bomar | Cargar meevo

Canceiar = | Evawackin oe la Enfidad Estatal | =

DVORTAL 2019 Términos de uso  Mermativa  Soporte Temato: Ayuda | Espaficl (Colombla) ~ 018000-52-0808 wwercolombiacompra goveozapone Lunes a Viemnes T:00 a.m. a T:00 p.m.
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